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PENATALAKSANAAN TERAPI LATIHAN PADA KONDISI
PASKA SECTIO CAESARIA AKIBAT PRE EKLAMPSIA BERAT
DI RSUD Dr. MOEWARDI SURAKARTA
(Erlina Septrianawati, 2007,89 Halaman)
RINGKASAN
Sectio caesaria adalah merupakan suatu tindakan pembedahan untuk
melahirkan janin dengan membuka dinding perut dan dinding uterus. Ada
beberapa teknik atau tipe sectio caesaria, salah satunya adalah sectio caesaria
transperitoneal profunda yang diindikasikan sesuai dengan penyebabnya. Salah
satu penyebab atau indikasi dilakukannya sectio caesaria adalah Pre eklamsia
berat.
Banyak keluhan yang timbul dari proses kehamilan, penggunaan anastesi
pada saat operasi sectio caesaria, yang dapat ditemukan baik pada ibu maupun
janin. Keluhan tersebut rnencakup gangguan kapasitas fisik yang berupa nyeri
luka incisi pada perut, penurunan kekuatan otot perut dan otot dasar panggul, serta
potensial terjadinya Deep Vein Trombosis. Sedangkan gangguan pada kapasitas
fungsional meliputi penurunan aktifitas fungsional sehari-hari.
Di RSUD Dr. Moewardi Surakarta, post caesaria exercise dilakukan
menggunakan metode class exercise yang merupakan bentuk program terapi
latihan yang diikuti sejumlah orang yang dilakukan bersama-sama dalam suatu
ruangan dan dipandu oleh seorang instruktur, untuk memotivasi pasien agar
bersemangat dalam melakukan gerakan sedini mungkin sehingga dapat mengatasi
permasalahan yang terjadi pada kondisi post sectio caesaria.
Dalam penelitian ini, penulis menggunakan metode studi kasus dengan
ix
mengambil satu sampel untuk menganalisa data. Hasil pembahasan kasus,
diperoleh data bahwa terapi latihan dapat mengurangi nyeri incisi, yaitu untuk
nyeri tekan T1 pemeriksaan nilai 5 yaitu nyeri ringan, dan pada T6 pemeriksaan
menunjukkan nilai nyeri tekan berkurang menjadi 2 yaitu nyeri sangat ringan.
Untuk nyeri pada saat diam pada T1 menunjukkan pada nilai 2 yaitu nyeri sangat
ringan. Terapi latihan juga dapat meningkatkan kekuatan otot yaitu pada T1 nilai
2 dan T6 menjadi 4. Terapi latihan dapat meningkatkan kekuatan otot dasar
panggul, dapat mencegah tejadinya deep vein trombosis, yaitu tidak ditemukannya
tanda-tanda adanya deep vein trombosis antara lain tidak ada bengkak pada kedua
tungkai, tidak ada nyeri gerak dan tidak ada nyeri tekan pada kedua tungkai. Serta
dengan terapi latihan dapat meningkatkan aktivitas fungsional secara bertahap
yaitu pada T1 kemampuan aktivitas fungsional pasien yang dinilai dengan indeks
katz, menunjukkan pada nilai D, pada T6 terjadi peningkatan yaitu pada nilai A.
xPENATALAKSANAAN TERAPI LATIHAN PADA KOND1SI
PASKA SECTIO CAESARIA AKIBAT PRE EKLAMSIA BERAT
DI RSUD Dr. MOEWARDI SURAKARTA
ABSTRAK
Terapi latihan dalam bentuk class exercise untuk kondisi post sectio
caesaria sangat besar manfaatnya dalam mengatasi permasalahan nyeri akibat
luka incisi, penurunan kekuatan otot perut dan otot dasar panggul serta penurunan
aktivitas fungsional. Dari hasil penelitian, evaluasi nyeri dilakukan dengan
tnenggunakan VAS (Verbal Analog Scale), nilai kekuatan otot perut
menggunakan MMT (Manual Muscle Testing), serta aktivitas fungsional pasien
menggunakan indeks katz. Penelitian pada kondisi post sectio caesaria ini
menggunakan metode studi kasus dengan mengambil satu sampel. Dengan
pemberian terapi latihan dalam class exercise yang dilakukan secara bertahap
mulai dari T1sampai T6, dapat diperoleh data yang dapat membuktikan bahwa
program terapi latihan dalam bentuk class exercise dapat mengurangi nyeri pada
luka incisi post operasi, untuk nyeri tekan T1 nilai 5 (nyeri ringan) pada T6
berkurang menjadi 2 (nyeri sangat ringan), untuk nyeri diam T1 nilai 2 (nyeri
sangat ringan) pada T6 berkurang menjadi 1 (tidak nyeri), untuk nyeri gerak T1
pada nilai 6 (nyeri tidak begitu berat), pada T6 menjadi 2 (nyeri ringan). Adanya
peningkatan kekuatan otot perut yaitu pada T1 nilai 2 dan pada T6 menjadi nilai 4.
Adanya peningkatan aktivitas fungsional pasien secara bertahap, yaitu pada T1
kemampuan aktivitas fungsional pasien yang di nilai dengan indeks katz
menunjukkan pada nilai D, pada T6 terjadi peningkatan yaitu pada nilai A.
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